
HẠT LOS ANGELES - CƠ QUAN DỊCH VỤ Y TẾ  

CÁC ĐỐI TÁC CỘNG ĐỒNG 

MY HEALTH LA-GÓI DỊCH VỤ THEO 

KHẢ NĂNG CHI TRẢ  

CHUẨN NGHÈO LIÊN BANG (FPL) 138%  

 

(Có hiệu lực từ 1 tháng Tư, 2019 đến hết 31 tháng Ba, 2020) 

 

TỔNG SỐ THÀNH   

VIÊN GIA ĐÌNH1
 

 TỔNG THU NHẬP 

TỐI ĐA MỖI THÁNG 2
 

 1 bằng hoặc dưới $ 1.437 

 2 bằng hoặc dưới $ 1.945 

 3 bằng hoặc dưới $ 2.453 

 4 bằng hoặc dưới $ 2.962 

 5 bằng hoặc dưới $ 3.470 

 6 bằng hoặc dưới $ 3.978 

 7 bằng hoặc dưới $ 4.487 

 8 bằng hoặc dưới $ 4.995 

 9 bằng hoặc dưới $ 5.503 

 10 bằng hoặc dưới $ 6.012 

 11 bằng hoặc dưới $ 6.520 

 12 bằng hoặc dưới $ 7.028 

Nhiều hơn 12 thành viên Với mỗi thành viên bổ sung, thêm $ 509 
 

 
 

1  Đã bao gồm trẻ sắp sinh và người bạn đời có quan hệ gia đình khi tính tổng thành viên. 

 

2  Với các gói chi trả theo khả năng ATP, các khoản giảm trừ bị loại trừ: 

• $90 mỗi người ở tuổi lao động. 

• Trông Giữ Trẻ 

• Chi phí bảo hiểm y tế, và 

• Tiền cấp dưỡng sau ly hôn/ trợ cấp nuôi con 

 
 

 
(ERU\FPL138 Biểu đồ 2019) 


